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Teknik anestesi spinal tetap populer untuk prosedur operasi. Terlepas 

dari kenyataan bahwa banyak pasien melaporkan komplikasi setelah 
anestesi spinal. Shivering adalah masalah paling umum yang muncul. 

Shivering adalah respons fisiologis yang normal, hal ini dapat 

menyebabkan ketidaknyamanan bagi pasien dan berpotensi 

menyebabkan peningkatan kebutuhan oksigen karena otot-otot tubuh 
bekerja lebih keras. Tujuan penelitian ini adalah untuk mendeskripsikan 

gambaran kejadian shivering pada pasien dengan tindakan operasi yang 

menggunakan anestesi spinal di RSUD Cilacap. Metode penelitian ini 

menggunakan kuantitatif, deskriptif observasional dengan desain cross-
sectional. Sampel sebanyak 66 responden dengan teknik sampel 

consecutive sampling. Analisis data menggunakan analisis univariat. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas kejadian shivering 

terjadi pada: Usia lanjut akhir dengan 21 responden, laki-laki dengan 
37 responden, pada 42 responden berat badan normal, jenis tindakan 

operasi mayor 47 responden, 45 responden pada lama operasi sedang, 

dan  25 responden mengalami kejadian shivering derajat 2. 

                        Keywords: Anestesi spinal, shivering 
  

(*) Corresponding Author: windadamiarti21@gmail.com  

  

How to Cite: Amiarti, W., Yudono, D. T., Sumarni, T., & Susanto, A. (2024). Gambaran Kejadian 
Shivering Pada Pasien Dengan Tindakan Operasi Yang Menggunakan Anestesi Spinal di RSUD Cilacap. 

https://doi.org/10.5281/zenodo.10657235. 

 

INTRODUCTION 

Pelayanan kesehatan mengalami kemajuan teknologi khususnya di bidang 

anestesi. Anestesi spinal menjadi pilihan yang menguntungkan untuk prosedur 

pembedahan karena banyak manfaatnya, termasuk manajemen nyeri yang unggul, 

waktu pemulihan yang lebih singkat, kebutuhan akan obat anestesi yang lebih 

sedikit, dan jumlah waktu yang dihabiskan dalam perawatan intensif yang lebih 

sedikit. Anelstelsi spinal melmiliki elfelk samping yaitu telrjadi disfungsi 

telrmorelgulasi. Anelstelsi spinal melnghasilkan blok simpatis, rellaksasi otot, dan blok 

selnsoris telrhadap relselptor suhu pelrifelr selhingga melnghambat relspon kompelnsasi 

telrhadap suhu. Kondisi ini melnimbulkan relspon shivelring (Syauqi et al., 2020).  

Pasieln biasanya melngalami shivelring sellama pelriodel intra sampai delngan 

pasca opelrasi. Shivelring melmbuat keladaan melnjadi tidak nyaman bagi pasieln 

dalam upaya untuk melngimbanginya, tubuh pasieln akan melningkatkan laju 

meltabolismel sampai 200-500%, pelningkatan konsumsi oksigeln yang signifikan 

(sampai 400%), pelningkatan produksi CO, melningkatkan hipokselmia 2 artelri, 

asidosis laktat, melningkatkan telkanan intra okulelr, melningkatkan telkanan 

intrakranial, melnyelbabkan artelfak pada monitor dan melningkatnya nyelri pasca 
beldah akibat tarikan luka opelrasi (Praseltyo elt al., 2017).  

Shivelring ditandai delngan kontraksi otot rangka yang belrlangsung sellama 

15 deltik (Delstaw elt al., 2020). Faktor yang melningkatkan kelmungkinan shivelring 
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antara lain belrada di suhu lingkungan yang dingin, status fisik ASA, melmiliki 

indelks massa tubuh yang relndah, jelnis kellamin, dan lamanya durasi opelrasi 

(Masithoh elt al., 2018).  

Prelvalelnsi telrjadinya shivelring pada anelstelsi spinal dilaporkan belrkisar 

antara 33%-57% (Irawan, 2018). Pelnellitian lain melnunjukkan belrbagai keljadian 

shivelring pada pasieln yang melnjalani opelrasi delngan anelstelsi spinal. Pelnellitian 

Roy elt al., (2004) melnelmukan bahwa 56,7% pasieln yang melnjalani proseldur 

pelmbeldahan mellaporkan melngalami shivelring akibat pelnggunaan anelstelsi spinal. 

Pelnellitian yang dilakukan pada bulan Juni 2014 di RSUD Karawang melnelmukan 

bahwa keljadian shivelring pada pasieln yang melnggunakan anelstelsi spinal adalah 

29%, melnurut laporan bulanan Instalasi Anelstelsi Telrapi Intelnsif (IATI) RSUD 

Prof. Dr. Margono Soelkarjo pada bulan Januari-Juli 2016 insideln pelnggunaan 

anelstelsi spinal yang melngalami shivelring antara 30-40 %. 

Studi pelndahuluan yang dilakukan di RSUD Cilacap melnelmukan bahwa 

data yang dipelolelh pada bulan Novelmbelr 2022, telrdapat 516 pasieln yang melnjalani 

proseldur pelmbeldahan delngan anelstelsi spinal di Instalasi Beldah Selntral RSUD 

Cilacap. Studi pelndahuluan yang dilakukan pada 1 Delselmbelr 2022 di RSUD 

Cilacap tiga dari tujuh relspondeln melngalami shivelring intra anelstelsi spinal delrajat 

2. 

Belrdasarkan uraian latar bellakang di atas, maka pelnelliti telrtarik untuk 

melnelliti keljadian shivelring pada pasieln delngan tindakan opelrasi yang 

melnggunakan anelstelsi spinal di RSUD Cilacap dan belrfokus pada banyaknya 

pasieln intra anelstelsi spinal yang melngalami shivelring. 

 

METHODS 

Pelnellitian ini melnggunakan jelnis  kuantitatif delngan meltodel pelnellitian 

delskriptif obselrvasional delngan delsain pelnellitian melnggunakan cross-selctional. 

Pelnellitian ini dilakukan di Instalasi Beldah Selntral RSUD Cilacap pada tanggal 7 - 

22 Juni 2023. Populasi dalam pelnellitian ini adalah pasieln spinal anelstelsi di Instalasi 

Beldah Selntral RSUD Cilacap didapatkan data telrakhir pada tanggal  1 – 30 

Novelmbelr 2022, yaitu jumlah opelrasi selbanyak 191 tindakan opelrasi delngan spinal 

anelstelsi. Sampell dalam pelnellitian ini melnggunakan telknik conselcutivel sampling 

selbanyak 66 relspondeln delngan pelrhitungan rumus slovin. Dalam pelnellitian ini 

pelnelliti melnggunakan instrumeln pelnellitian yaitu lelmbar obselrvasi shivelring dan 

relkam meldik untuk mellihat usia, jelnis kellamin, belrat badan, tinggi badan, jelnis 

tindakan opelrasi, lama opelrasi. Analisis data melnggunakan analisis univariat yaitu  

distribusi frelkuelnsi. 

 

RESULTS & DISCUSSION 

Surat no. B. LPPM-UHB/1683/04/2023 dari komitel eltik pelnellitian 

kelselhatan Univelrsitas Harapan Bangsa melmbelrikan pelrseltujuan telrhadap 

pelnellitian ini karelna dianggap layak selcara eltik. Pelngambilan data dilakukan 
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mellalui pelnellusuran relkam meldik dan obselrvasi selcara langsung pada relspondeln 

intra anelstelsi spinal di Instalasi Beldah Selntral RSUD Cilacap. 

Tabel 1. Hasil Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan 

Usia, Jenis Kelamin, Jenis Tindakan Operasi, IMT, Lama Operasi, di 

Rumah Sakit Umum Daerah Cilacap 2023 (n=66) 

Karakteristik f (%) 

Usia 

17-25 Tahun 

26-35 Tahun 

36-45 Tahun 

46-55 Tahun 

56-65 Tahun 

>65 Tahun 

Total 

 

4 

7 

7 

8 

25 

15 

66 

 

6.1 

10.6 

10.6 

12.1 

37.9 

22.7 

100.0 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

Total 

 

46 

20 

66 

 

69.7 

30.3 

100.0 

Jenis Tindakan Operasi 

Minor 

Mayor 

Total 

 

16 

50 

66 

 

24.2 

75.8 

100.0 

IMT 

Berat Badan Normal 

18,5-25 kg/ m² 

Berat Badan Lebih >25 kg/ m² 

Total 

 

50 

16 

66 

 

75.8 

24.2 

100.0 

Lama Operasi 

Cepat <1 jam 

Sedang 1-2 jam 

Lama >2 jam 

Total 

 

17 

47 

2 

66 

 

25.8 

71.2 

3.0 

100.0 

Belrdasarkan data pada tabell 1. didapatkan karaktelristik relspondeln 

belrdasarkan usia bahwa paling banyak adalah pada usia lanjut akhir (56-65 tahun) 

selbanyak 25 relspondeln (37.9%). Sellanjutnya karaktelristik relspondeln belrdasarkan 

jelnis kellamin bahwa paling banyak adalah pada laki-laki selbanyak 46 relspondeln 

(69.7%). Sellanjutnya karaktelristik relspondeln belrdasarkan jelnis tindakan opelrasi 

bahwa paling banyak adalah pada tindakan mayor selbanyak 50 relspondeln (75.8%). 

Sellanjutnya karaktelristik relspondeln belrdasarkan IMT bahwa paling banyak adalah 

pada belrat badan normal (18,5-25 kg/m²) selbanyak 50 relspondeln (75.8%). 

Sellanjutnya karaktelristik relspondeln belrdasarkan lama opelrasi bahwa paling banyak 

adalah pada lama opelrasi seldang (1-2 jam) selbanyak 47 relspondeln (71.2%). 
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Tabel 2. Hasil Distribusi Derajat Shivering, di Rumah Sakit Umum Daerah 

Cilacap 2023 (n=66) 

Karakteristik f (%) 

Derajat Shivering 

Derajat 0 

Derajat 1 

Derajat 2 

Derajat 3 

          Total 

 

10 

23 

25 

8 

66 

 

15.2 

34.8 

37.9 

12.1 

100.0 

Belrdasarkan data pada tabell 2. melnunjukkan bahwa delrajat shivelring paling 

banyak adalah pada delrajat 2 selbanyak 25 relspondeln  (37.9%). 

Tabel 3. Crosstabulation kejadian shivering dengan karakteristik responden 

berdasarkan usia di RSUD Cilacap 2023 (n=66) 
Karakteristik 

Responden 

Derajat Shivering 

Derajat 0 Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Total 

f % f % f % f % f % 

Usia 

Remaja Akhir 

(17-25 Tahun) 
0 0.0 2 3.0 2 3 0 0.0 4 6.1 

Dewasa Awal 

(26-35 Tahun) 

0 0.0 2 3.0 4 6.1 1 1.5 7 10.6 

Dewasa Akhir 

(36-45 Tahun) 

3 4.5 0 0.0 3 4.5 1 1.5 7 10.6 

Usia Lanjut Awal 

(46-55 Tahun) 

2 3.0 3 4.5 3 4.5 0 0.0 8 12.1 

Usia Lanjut Akhir 

(56-65 Tahun) 

4 6.1 9 13.6 8 12.1 4 6.1 25 37.9 

Usia Lanjut 

(>65 Tahun) 

1 1.5 7 10.6 5 7.6 2 3.0 15 22.7 

Total 10 15.2 23 34.8 25 37.9 8 12.1 66 100.0 

Belrdasarkan data pada tabell 3.  crosstabulation shivelring didapatkan hasil 

karaktelristik relspondeln belrdasarkan usia relmaja akhir (17-25 tahun) paling banyak 

melngalami shivelring delrajat 1 dan 2 delngan masing-masing 2 relspondeln (3.0%) , 

relspondeln usia delwasa awal (26-35 tahun) paling banyak melngalami shivelring 

delrajat 2 selbanyak 4 relspondeln (6.1%), relspondeln usia delwasa akhir (36-45 tahun) 

paling banyak melngalami shivelring delrajat 2 dan 0 masing-masing 3 (4.5%), 

relspondeln usia lanjut awal (46-55 tahun) paling banyak melngalami shivelring 

delrajat 1 dan 2 selbanyak 3 relspondeln (4.5%), relspondeln usia lanjut akhir (56-65 

tahun) paling banyak melngalami shivelring delrajat 1 selbanyak 9 relspondeln 

(13.6%), disusul delngan relspondeln usia lanjut (>65 tahun) paling banyak 

melngalami shivelring delrajat 1 selbanyak 7 relspondeln (10.6%). 

Tabel 4. Crosstabulation kejadian shivering dengan karakteristik responden 

berdasarkan jenis kelamin di RSUD Cilacap 2023 (n=66) 
Derajat Shivering 
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Karakteristik 

Responden 

Derajat 0 Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Total 

f % f % f % f % f % 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 9 13.6 18 27.3 17 25.8 2 3.0 46 69.7 

Perempuan 1  1.5 5 7.6 8 12.1 6 9.1 20 30.3 

Total 10  15.2 23 34.8 25 37.9 8 12.1 66 100.0 

Belrdasarkan data pada tabell 4. crosstabulation shivelring didapatkan hasil 

karaktelristik relspondeln belrdasarkan jelnis kellamin dipelrolelh laki-laki paling 

banyak melngalami shivelring delrajat 1 selbanyak 18 relspondeln (27.3%) seldangkan 

pada pelrelmpuan paling banyak melngalami shivelring delrajat 2 selbanyak 8 

relspondeln (12.1%). 

Tabel 5. Crosstabulation kejadian shivering dengan karakteristik responden 

berdasarkan IMT di RSUD Cilacap 2023 (n=66) 
Karakteristik 

Responden 

Derajat Shivering 

Derajat 0 Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Total 

f % f % f % f % f % 

IMT 

18,5-25 kg/m² 8 12.1 20 30.3 17 25.8 5 7.6 50 75.8 

> 25 kg/m² 2 3.0 3 4.5 8 12.1 3 4.5 16 24.2 

Total 10 15.2 23 34.8 25 37.9 8 12.1 66 100.0 

Belrdasarkan data pada tabell 5. crosstabulation shivelring didapatkan hasil 

karaktelristik relspondeln belrdasarkan IMT dipelrolelh belrat badan normal (18,5-25 

kg/m²) paling banyak melngalami shivelring delrajat 1 selbanyak 20 relspondeln 

(30.3%) seldangkan belrat badan lelbih (>25 kg/m²) paling banyak melngalami 

shivelring delrajat 2 selbanyak 8 relspondeln (12.1%). 

Tabel 6. Crosstabulation kejadian shivering dengan karakteristik responden 

berdasarkan jenis tindakan operasi di RSUD Cilacap 2023 (n=66) 
Karakteristik 

Responden 

Derajat Shivering 

Derajat 0 Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Total 

f % f % f % f % f % 

Jenis Tindakan Operasi 

Minor 7 10.6 6 9.1 2 3.0 1 1.5 16 24.2 

Mayor 3  4.5 17 25.8 23 34.8 7 10.6 50 75.8 

Total 10  15.2 23 34.8 25 37.9 8 12.1 66 100.0 

Belrdasarkan data pada tabell 6. crosstabulation shivelring didapatkan hasil 

karaktelristik relspondeln belrdasarkan jelnis tindakan opelrasi dipelrolelh tindakan 

mayor paling banyak melngalami shivelring delrajat 2 selbanyak 23 relspondeln  

(34.8%) seldangkan tindakan minor paling banyak relspondeln yang tidak melngalami 

shivelring atau delrajat 0 selbanyak 7 relspondeln (10.6%). 

Tabel 7. Crosstabulation kejadian shivering dengan karakteristik responden 

berdasarkan lama operasi di RSUD Cilacap 2023 (n=66) 
Karakteristik 

Responden 

Derajat Shivering 

Derajat 0 Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Total 

f % f % f % f % f % 

Lama Operasi 

Cepat <1jam 8 12.1 5 7.6 3 4.5 1 1.5 17 25.8 
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Sedang 1-2 jam 2 3.0 18 27.3 21 31.8 6 9.1 47 71.2 

Lama >2jam 0 0.0 0 0.0 1 1.5 1 1.5 2 3.0 

Total 10 15.2 23 34.8 25 37.9 8 12.1 66 100.0 

Belrdasarkan data pada tabell 7. crosstabulation shivelring didapatkan hasil 

karaktelristik relspondeln belrdasarkan lama opelrasi dipelrolelh celpat (<1 jam) paling 

banyak relspondeln yang tidak melngalami shivelring selbanyak 8 relspondeln (12.1%), 

seldang (1-2 jam) paling banyak melngalami shivelring delrajat 2 selbanyak 21 

relspondeln (31.8%), lama (>2 jam) paling banyak melngalami shivelring delrajat 2 

dan 3 masing-masing 1 relspondeln (1.5%). 

Gambaran Kejadian Shivering Berdasarkan Usia 

Belrdasarkan usia, didapatkan hasil keljadian shivelring telrbanyak pada usia 

lanjut akhir (56-65 tahun) selbanyak 21 relspondeln (31.8%), disusul delngan 

relspondeln usia lanjut (>65 tahun) selbanyak 14 relspondeln (21.2%), disusul delngan 

relspondeln usia delwasa awal (26-35 tahun) selbanyak 7 relspondeln (10.6%) disusul 

delngan relspondeln usia lanjut awal (46-55 tahun) selbanyak 6 relspondeln (9.1%), 

disusul delngan relspondeln usia delwasa akhir (36-45 tahun) dan usia relmaja akhir 

(17-25 tahun) selbanyak 4 relspondeln (6.1%).  

Usia melmpunyai pelngaruh yang tidak langsung telrhadap suhu tubuh 

mellalui melkanismel hormonal yang melmpelngaruhi meltabolismel. Sellain itu, 

melnggigil melrupakan masalah klinis utama yang pelrlu diatasi karelna dapat 

melnurunkan kelnyamanan pasieln dan melningkatkan kelbutuhan meltabolismel, yang 

dapat melnyelbabkan masalah kardiovaskular dan komplikasi. Keltika sistelm 

kardiovaskular mellelmah, ellastisitas pelmbuluh darah melnurun, hal ini melmbuat 

vasodilatasi pada pelmbuluh darah lelbih mungkin telrjadi keltika pasieln telrkelna suhu 

dingin di ruang opelrasi. Hal ini melmbuat hipotelrmia lelbih mungkin telrjadi, dan 

tubuh melrelspons delngan mellelpaskan panas mellalui shivelring . Pada lansia  akhir  

kelmungkinan  telrjadi shivelring akan lelbih belsar dibandingkan delngan lansia awal 

saat telrpapar suhu yang dingin di ruang opelrasi (Winarni elt al., 2020). 

Hasil pelnellitian melnunjukkan bahwa keljadian melnggigil pada pasieln intra 

anelstelsi spinal di RSUD Cilacap pada relspondeln lansia akhir (56-65 tahun) 

selbagian belsar melngalami melnggigil delrajat 1 yaitu selbanyak 9 relspondeln 

(13,6%). Hal ini seljalan delngan pelndapat Harahap elt al., (2014) bahwa pasieln lanjut 

usia akhir telrmasuk dalam kellompok usia elkstrim belrisiko tinggi melngalami 

hipotelrmia pada masa pelriopelratif. Anelstelsi spinal yang dilakukan pada pasieln usia 

lanjut juga dapat melnyelbabkan pelrgelselran ambang batas telrmorelgulasi yang lelbih 

belsar dibandingkan pasieln yang lelbih muda. 

Penelitian Tantarto elt al., (2016) tidak seltuju dan melnyatakan bahwa 

shivelring lelbih selring telrjadi pada pasieln belrusia delwasa sampai lansia awal 

dibandingkan delngan usia tua. Hal ini karelna kelmampuan telrmorelgulasi telrhadap 

panas dan dingin mulai melnurun keltika usia lansia. Ambang vasokonstriksi akan 

turun di usia tua selbelsar 1°C apabila dibelrikan anelstelsia. 

Gambaran Kejadian Shivering Berdasarkan Jenis Kelamin 
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Belrdasarkan jelnis kellamin, didapatkan keljadian shivelring telrbanyak pada 

jelnis kellamin laki-laki selbanyak 37 relspondeln (56,1%), seldangkan pada 

pelrelmpuan yang melngalami shivelring selbanyak 19 relspondeln (28.7%).  

Pelnelliti belrpelndapat hal ini telrjadi dikarelnakan kelbanyakan relspondeln 

pelnellitian ini belrjelnis kellamin laki-laki dan lelbih banyak melnjalani opelrasi delngan 

tindakan mayor dan belrdurasi >60 melnit. Hal ini seljalan pelnellitian Hidayah elt al., 

(2021) pelrselntasel keljadian shivelring pasca opelrasi belrdasarkan jelnis kellamin 

paling tinggi telrjadi pada kellompok laki-laki yang dibelrikan anelstelsi spinal, yaitu 

selbelsar 72,7% (8 dari 11 pasieln laki-laki yang dibelrikan anelstelsi spinal), seldangkan 

pelrselntasel tidak ada keljadian shivelring pasca opelrasi belrdasarkan jelnis kellamin. 

jelnis kellamin telrtinggi pada kellompok pelrelmpuan yang dibelri anelstelsi umum. Hal 

ini mungkin diselbabkan olelh distribusi pelrbeldaan lelmak tubuh anatara laki-laki dan 

pelrelmpuan. Lelmak pelrut celndelrung lelbih selring melnumpuk pada laki-laki 

dibandingkan pada pelrelmpuan. Laki-laki juga melmiliki tolelransi telrmorelgulasi 

yang lelbih belsar dibandingkan pelrelmpuan. Suhu kulit laki-laki juga 1-2°C lelbih 

tinggi dibandingkan pelrelmpuan. 

Hasil pelnellitian melnunjukkan bahwa keljadian shivelring pada laki-laki 

paling banyak melngalami delrajat 1 yaitu 18 relspondeln (27,3%), seldangkan pada 

pelrelmpuan paling banyak melngalami delrajat 2 selbanyak 8 relspondeln (12,1%). Hal 

ini selsuai telori bahwa laki – laki dan pelrelmpuan melmiliki pelrbeldaan konsistelnsi 

suhu tubuh. Selcara gelnelral, pelrelmpuan melmpunyai fluktuasi suhu tubuh yang lelbih 

belsar  daripada laki – laki. Hal ini telrjadi karelna pelngaruh produksi hormonal yaitu 

hormon progelstelron. Tingkat progelstelron yang relndah melnyelbabkan pelnurunan 

suhu inti tubuh selcara signifikan. Hal ini seljalan delngan telmuan Fauzi elt al., (2015) 

yang melnelmukan bahwa melnggigil lelbih selring telrjadi pada pelrelmpuan (57,1%) 

dibandingkan laki-laki (42,1%). 

Gambaran Kejadian Shivering Berdasarkan IMT 

Belrdasarkan hasil pelnellitian, proporsi relspondeln yang melngalami shivelring 

paling belsar telrjadi pada relspondeln yang melmiliki indelks massa tubuh normal 

(18,5-25 kg/ m2) selbanyak 42 relspondeln (63.6%) dan telrelndah pada relspondeln 

yang melmiliki belrat badan lelbih (>25 kg/m2) selbanyak 14 relspondeln (21.1%). 

Hasil pelnellitian melnunjukan bahwa keljadian shivelring pasieln intra anelstelsi spinal 

di RSUD Cilacap banyak telrjadi pada belrat badan normal (18,5-25 kg/m²) karelna 

jumlah relspondeln paling banyak pada IMT delngan indelks massa tubuh normal 

selbanyak 42 relspondeln (63.6%). Hal ini seljalan delngan telmuan pelnellitian Winduri 

(2020) yang melnelmukan bahwa 13 orang (11,0%) delngan indelks massa tubuh 

normal >18,5 -25kg/m2 melngalami shivelring saat opelrasi selction caelsar. 

Hal ini selsuai delngan telori bahwa hipotelrmia yang dapat melnyelbabkan 

shivelring sellama intra opelrasi, diselbabkan olelh indelks massa tubuh yang relndah. 

Hal ini dipelngaruhi olelh sumbelr lelmak yang tipis di dalam tubuh yang belrmanfaat 

selbagai cadangan elnelrgi. Seldangkan pada indelks massa tubuh lelbih tinggi melmiliki 

sistelm pelrlindungan panas yang lelbih kuat delngan sumbelr elnelrgi pelnghasil panas 
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yaitu lelmak yang telbal, selhingga lelbih mampu melnjaga fungsi tubuh dibandingkan 

delngan yang melmiliki indelks massa tubuh lelbih relndah (Valchanov elt al., 2011).  

Hal ini seljalan delngan pelnellitian Hidayah elt al., (2021) dalam pelnellitiannya 

melnjellasakan bahwa melnunjukkan proporsi insideln shivelring pasca opelrasi 

belrdasarkan indelks massa tubuh paling banyak pada kellompok undelrwelight delngan 

pelrselntasel 57,1% (4 dari 7 pasieln undelrwelight), seldangkan proporsi tidak 

telrdapatnya insideln shivelring pasca opelrasi belrdasarkan indelks massa tubuh paling 

banyak pada kellompok obelsel delngan pelrselntasel 68% (17 dari 25 pasieln obelsel). 

Hal ini dapat diakibatkan karelna manusia yang melmiliki IMT yang relndah 

melmiliki simpanan lelmak yang lelbih tipis, selhingga salah satu fungsi lelmak 

selbagai pellindung dari kelhilangan panas melnjadi tidak selbaik delngan yang 

melmiliki IMT lelbih tinggi, selhingga lelbih mudah kelhilangan panas dan mudah 

melngalami shivelring. 

Gambaran Kejadian Shivering Berdasarkan Jenis Tindakan Operasi 

Belrdasarkan jelnis tindakan opelrasi, didapatkan keljadian shivelring  

telrbanyak pada jelnis tindakan mayor selbanyak 47 relspondeln (71.2%), seldangkan 

keljadian shivelring pada jelnis tindakan minor selbanyak 9 relspondeln (13.6%). Hasil 

pelnellitian melnunjukan bahwa keljadian shivelring intra anelstelsi spinal di RSUD 

Cilacap banyak telrjadi pada jelnis tindakan mayor selbanyak 47 relspondeln.  

Hal ini selsuai delngan telori bahwa shivelring telrjadi keltika suhu inti tubuh 

pasieln turun di bawah suhu darah dan kulit sellama opelrasi. Pelmbeldahan delngan 

spinal anelstelsi yang lama melningkatkan telrpaparnya tubuh delngan suhu dingin 

selhingga melnyelbabkan pelrubahan telmpelratur tubuh (Putzu elt al., 2007). 

Hal ini seljalan delngan pelnellitian Masithoh elt al., (2018) melrelka yang 

melnjalani opelrasi belsar selpelrti ORIF dan THR lelbih banyak melngalami shivelring 

karelna dipelrlukan sayatan belsar. Selbaliknya, melrelka yang melnjalani opelrasi kelcil 

selpelrti delbridelmeln dan opelrasi URS celndelrung tidak melngalami shivelring karelna 

kurangnya tindakan yang dipelrlukan untuk melmbuat sayatan belsar dan karelna 

melrelka tidak telrkelna suhu dingin dalam jangka waktu lama. 

Pelndapat ini juga didukung olelh Tantarto elt al., (2016) bahwa  jelnis opelrasi 

beldah saraf melmiliki nilai pelrselntasel yang paling tinggi, yaitu 66,67%. Pelrselntasel 

yang cukup tinggi lainnya yaitu pada opelrasi beldah urologi, saluran celrna, selrta 

beldah plastik delngan kisaran prelselntasel 40-50%. Bellum ada pelnellitian yang 

melnyellidiki apakah ada hubungan antara jelnis tindakan opelrasi dan telrjadinya 

shivelring. Namun, opelrasi ini diklasifikasikan selbagai opelrasi yang melmbuka 

seljumlah belsar jaringan, selhingga melningkatkan jumlah waktu yang dihabiskan 

bagian tubuh yang telrkelna di lingkungan dingin di ruang opelrasi. 

Gambaran Kejadian Shivering Berdasarkan Lama Operasi 

Belrdasarkan lama opelrasi, didapatkan keljadian shivelring  telrbanyak pada 

lama opelrasi seldang (1-2 jam) selbanyak 45 relspondeln (68.1%) disusul delngan 

celpat (>1jam) selbanyak 9 relspondeln (13.6%) disusul delngan lama (>2 jam) 

selbanyak 2 relspondeln (3.0%). Hasil pelnellitian melnunjukan bahwa keljadian 

shivelring intra anelstelsi spinal di RSUD Cilacap banyak telrjadi pada lama opelrasi 
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seldang (1-2 jam) selbanyak 45 relspondeln delngan waktu telrjadinya didapatkan 

bahwa selbagian belsar waktu telrjadinya shivelring pasieln intra spinal anelstelsi yaitu 

pada melnit kel-15 selbanyak 6 dari 13 relspondeln paling banyak melngalami shivelring 

delrajat 1. 

Hal ini selsuai delngan telori bahwa opelrasi yang lelbih lama melmelrlukan 

tindakan anelstelsi yang lelbih lama, vasodilatasi yang telrjadi akibat obat anelstelsi 

spinal dapat melngakibatkan hilangnya panas kel lingkungan. Sellain itu, obat 

anelstelsi dapat melnghambat melkanismel tubuh untuk melngkompelnsasi kelhilangan 

panas, dan selmakin lama opelrasinya, selmakin lama pula waktu tubuh telrpapar suhu 

dingin (Hidayah elt al., 2021). 

Pelndapat ini juga di dukung olelh Masithoh elt al., (2018) bahwa shivelring 

selbagai relaksi hipotelrmia antara suhu darah dan kulit selrta suhu inti tubuh saat 

opelrasi lelbih selring telrjadi pada relspondeln yang melnjalani opelrasi belsar (> 60 

melnit). Keltika pasieln melnjalani anelstelsi spinal dalam waktu lama sellama opelrasi, 

tubuh melrelka telrkelna suhu dingin untuk jangka waktu yang lelbih lama. 

Gambaran Kejadian Shivering Berdasarkan Derajat Shivering 

Hasil pelnellitian melnunjukkan bahwa mayoritas relspondeln melngalami 

shivelring, hanya saja belrbelda tingkatan shivelring. Hal ini dibuktikan keljadian 

shivelring  telrbanyak pada delrajat 2 selbanyak 25 relspondeln (37.9%) disusul delrajat 

1 selbanyak 23 relspondeln (34.8%) disusul delrajat 0 selbanyak 10 relspondeln (15.2%) 

disusul delrajat 3 selbanyak 8 relspondeln (12.1%).  

Keljadian melnggigil intraopelratif dapat diukur delngan melnggunakan skala 

Crosslely dan Mahajan. Tingkat kelparahan melnggigil diukur delngan melngamati 

tanda-tanda klinis, delrajat 1 pilorelksi (belrdirinya folikell rambut akibat rangsangan 

simpatis), tapi bellum tampak melnggigil. Seldangkan delrajat 2 melnunjukkan 

aktivitas otot tapi telrbatas pada satu kellompok otot selpelrti otot wajah. Delrajat 1 dan 

2 melskipun mulai tahap pelrmulaan shivelring, tapi bellum telrlihat selcara objelktif 

pasieln melngalami shivelring. Biasanya pasieln bellum melnampakkan tanda 

telrjadinya shivelring, bellum muncul kelluhan melnggigil dan keldinginan, selhingga 

keladaan ini bellum dianggap telrjadi shivelring. Delrajat 3 melnunjukkan aktivitas otot 

telrjadi pada lelbih dari satu kellompok otot selpelrti kontraksi otot muka melnyelbar kel 

otot lelhelr dan pasieln melnggigil keldinginan. Delrajat 4 melnunjukkan shivelring di 

selluruh anggota badan, pasieln melnggigil keldinginan dan melngelluh sakit pada 

daelrah opelrasi. Selcara klinis di lapangan jika tampak telrjadi geljala shivelring delrajat 

3 dan 4 baru dianggap pasieln melngalami shivelring 

Hasil pelnellitian melnunjukan bahwa keljadian shivelring intra anelstelsi spinal 

di RSUD Cilacap banyak telrjadi pada delrajat 2. Hal ini selsuai delngan pelnellitian 

Fauzi elt al., (2015) melnunjukan subjelk pelnellitian yang melngalami shivelring  

belrdasarkan gradel nya didapatkan bahwa gradel 2 sangat selring telrjadi kelpada 

subjelk pelnellitian yaitu selbanyak 15 pasieln (78.95%). Pelndapat ini juga didukung 

olelh Hamzah, (2022) bahwa relspondeln dalam pelnellitiannya dominan melngalami 

delrajat seldang 2 karelna pasieln masih melngalami blok pada elkstrelmitas bawah 

selhingga melngakibatkan salah satu otot gelmeltar.  
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Pada hasil pelnellitian ini tidak ditelmukan relspondeln yang melngalami 

shivelring delrajat 4, pelnelliti belrpelndapat hal ini diselbabkan karelna relspondeln yang 

melngalami delrajat 3 sudah dibelrikan pelnanganan farmakologi olelh doktelr anelstelsi 

disamping pelnanganan non farmakologi, selhingga tidak telrjadi shivelring yang 

belrkellanjutan. 

 

CONCLUSION 

Dapat disimpulkan bahwa selsuai hasil dan pelmbahasan diatas selrta di 

dukung telori telori yang di dapatkan pelnulis gambaran keljadian shivelring telrbanyak 

pada usia lanjut akhir (56-65 tahun) selbanyak 21 relspondeln (31.8%). Gambaran 

keljadian shivelring  telrbanyak pada belrat badan normal (18,5-25 kg/m²) selbanyak 

42 relspondeln (63.6%). Gambaran keljadian shivelring  telrbanyak pada jelnis tindakan 

mayor selbanyak 47 relspondeln (71.2%). Gambaran keljadian shivelring  telrbanyak 

pada seldang (1-2 jam) selbanyak 45 relspondeln (68.1%). Gambaran keljadian 

shivelring  telrbanyak pada delrajat 2 selbanyak 25 relspondeln (37.9%). 

 

SUGGESTION 

Bagi Rumah Sakit Umum Daelrah Cilacap diharapkan agar hasil pelnellitian 

ini dapat melnjadi bahan masukkan bagi Rumah Sakit Umum Daelrah Cilacap untuk 

dapat melmpelrtimbangkan beltapa pelntingnya informasi dan pelndidikan kelselhatan 

pada pasieln dalam upaya pelncelgahan keljadian shivelring pada intra anelstelsi spinal 

delngan delmikian dapat melningkatkan mutu pellayanan kelselhatan selcara optimal 

dan selbagai bahan acuan pelmbuatan SOP pelncelgahan telrjadinya shivelring. Bagi 

Pelnata Anelstelsi diharapkan pelnata anelstelsi untuk lelbih telliti dan melmpelrhatikan 

dalam melnganalisa faktor-faktor pelnyelbab shivelring selpelrti usia, jelnis kellamin, 

IMT, selhingga dalam melngatasi shivelring intra anelstelsi spinal lelbih optimal. Bagi 

Pelnelliti Sellanjutnya pelnellitian ini belrsifat delskriptif yang hanya melnjellaskan 

telntang keljadian shivelring intra anelstelsi spinal dan diharapkan untuk sellanjutnya 

selbaiknya ada pelngelmbangan agar hasil nya lelbih rellelvan dapat dilakukan 

pelnellitian telntang analitik pada pasieln intra anelstelsi spinal. 
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